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трAбно-перитонеальна( неплідність( -( ( 50-60(%,
ендо-ринна( -( ( 30-40(%,( поєднані( форми( не-
плідності((-(25-30(%([1,(2].
ТрAбна( неплідність( нерід-о( зAстрічається( A
поєднанні(з(ендо-ринними(порAшеннями,(ендо-
метріозом,(доброя-існими(пAхлинами(мат-и(та





оперативної( лапарос-опії( та( Fістерос-опії,( я-і
дозволяють(не(тіль-и(візAально(обстежити(орFа-
ни(малоFо( таза,( але( і( провести( з(мінімальною
травматизацією(низ-A(хірAрFічних(втрAчань([3,(4}.
СьоFодні(важ-о(Aявити(собі(бAдь-я-ий(етап




Fіне-олоFічних( захворювань( A( жіно-( з( не-
плідністю,(тоді(-оли(інші(методи(не(можAть(вста-
новити((-інцевий(діаFноз.(В(більшості(випад-ів(A
жіно-( з( неплідністю( ендос-опія( має( не( тіль-и
діаFностичнA,(а(й(лі-AвальнA(метA.(А(ос-іль-и(A
75,4(%(випад-ів(неплідності(обAмовлені(де-іль-








Матеріал* й* методи* дослідження.( У
відділенні( реабілітації( репродA-тивної( фAн-ції
жіно-(проведений(аналіз(прооперованих,( з( за-
стосAванням( лапарос-опії( та( Fістерос-опії,( 150
хворих( із( неплідністю.( ( Залежно( від( основної
причини(неплідності(виділені(та-і((FрAпи:(1-ша(-









а-тивномA( фертильномA( віці.( Первинна
неплідність(переважала((A(1-й,(і,(особливо,(A(2-й
FрAпах( (58,2( і( 78,2(%,( відповідно)( я-( наслідо-
захворювань,(я-і(передаються(статевим(шляхом,
та(ендо-ринних(порAшень.(Вторинна(неплідність









мо,( що( особливо( запальні( зміни( мат-и( та
придат-ів(FальмAють(процеси(імплантації(й(роз-
вито-( плідноFо( яйця( A( зв'яз-A( з( неаде-ватним
хара-тером(змін(в(ендометрії.
За(резAльтатами(лапарос-опічноFо(лі-Aван-
ня( 1-шa( FрAпа( хара-теризAвалась( Fіперемією
мат-ових(трAб(з(ін’є-цією(їх(сAдин((61,8(%),(наяв-
ністю(запальних(просоподібних(висипань(та(пе-
ритAбарних( зрощень.( При( хромодіаFностичній
пробі(част-ова(непрохідність(обох(мат-ових(трAб
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тодA( поляFає( в( індA-ції( овAляції(шляхом( дії( на




неплідністю( рішення( про( хірAрFічнA( -оре-цію
повинно(прийматись(після(повноFо(ендо-рино-







яєчни-ів( з( щільною( біл-овою( оболон-ою( та
відсAтністю(фолі-Aлів(на(їх(поверхні((72,7(%(ви-
пад-ів).(Поєднання(СПКЯ(із(хронічним(сальпінF-
ітом( спостеріFалося( A( 17( (30,9(%)( випад-ах,( з
невели-ими( ( сAбсерозними( (фіброматозними
вAзлами(на(матці(-(A(6((10,9((%)(хворих.


















Лапарос-опічне( обстеження( жіно-( з( не-
плідністю(та(ендометріозом(((3-тя(FрAпа)(вияви-
ло,(що(A(22((55,0(%)(пацієнто-(цієї(FрAпи(тіло(мат-
-и( бAло( -Aлястої( форми( з( ( мармAровим
забарвленням((серозної(оболон-и,(A(4((10,0(%)
випад-ах( аденоміоз( поєднAвався( з( вAзловою
формою(міоми(мат-и.(Ендометріоїдні(Fетеротопії












діатермо-аAтеризація( яєчни-ів( -( A(21( (52,5(%),
сальпінFооваріолізис(-((A(17((42,5(%),(роз'єднан-
ня(спайо-(орFанів(малоFо(таза(та(черевної(по-









випад-ах,( відповідно,( що( дало( змоFA( вчасно
призначити(аде-ватне(патоFенетичне(лі-Aвання.-
Для( оцін-и( ендохірAрFічноFо( лі-Aвання( хворих
із(неплідністю(проводилась(повторна(Fоспіталі-
зація(A(відділення(реабілітації(через(два(місяці.
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Здобутки клінічної і експериментальної медицини.  2007.  № 1 63
для(настання(ваFітності(A(жіно-(із(різними(фор-
мами(неплідності.
Динамічне( AльтразвA-ове( обстеження( 150
жіно-( із(неплідністю,(проведене(через(2(місяці















Після( ендохірAрFічноFо( лі-Aвання( A( хворих






















ендохірAрFічне( лі-Aвання( не( відновило(фAн-цію










ливість( зробити( висново-,(що( проведення( ла-
парос-опічних(ре-онстрA-тивно-пластичних(опе-
рацій( на( орFанах( малоFо( таза( A( жіно-( із
неплідністю(на(теперішній(час(є(більш(обереж-
ним(та(менш(травматичним(методом((лі-Aвання,













по-ращити( реFресію( воFнищ( ендометріозA( під
впливом(Fормональної(терапії.
* ПерспеFтиви* подальших* досліджень.
Широ-е(застосAвання(методів(ендохірAрFічноFо
лі-Aвання( A( хворих( із( неплідністю(на(фоні( Fор-
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Fостро( обFоворюється( питання( проFнозAвання
внAтрішньоAтробноFо(станA(плода(в(жіно-(із(пре-
е-лампсією(різноFо(стAпеня(тяж-ості([4,(5].
Одним( з( найбільш( достовірних( по-азни-ів






значення.( Співвідношення( цих(фра-цій( дорів-
нює(двом(і(більше(та(хара-теризAє(леFені(пло-
да,(я-(зрілі,(здатні(до(здійснення(першоFо(вди-
хA.( Співвідношення( ФХ/СМ( менше( 2( в( АР( і












а( та-ож( збільшення( -іль-ості( модифі-ованоFо
альбAмінA((МА)(за(всіма(по-азни-ами(проFресив-
но(наростає(з(ма-симAмом(в( III( триместрі.(При


















Матеріали* та* методи* дослідження.( Під
спостереженням( перебAвало( 65( ваFітних( A
терміні(Fестації(32-35(тижнів.(Усі(обстежAвані(бAли
поділені(на(FрAпи:(21(ваFітна(з(фізіолоFічним(пе-
ребіFом(ваFітності,(16(ваFітних(з(набря-ами(,(12
із(прее-лампсією((ПЕ)(леF-оFо(стAпеня(тяж-ості,
9(із(середнім(стAпенем(ПЕ,(7(ваFітних(с-лали(FрAпA
ПЕ(тяж-оFо(стAпеня.
